Es difÃ­cil exagerar las implicaciones clÃ­nicas, sociales, polÃ­ticas, econÃ³micas y educativas que la enfermedad por coronavirus 2019 (COVID-19) se encuentra generando alrededor del mundo[@bib0055], [@bib0060]. El sector educativo es sin duda alguna, uno de los mÃ¡s afectados, sin embargo, la necesidad de preparar mÃ©dicos, especialistas y otros profesionales de la salud, nunca habÃ­a sido tan imperiosa como lo es ahora en el contexto de la actual emergencia global[@bib0065], [@bib0070].

El distanciamiento social es la estrategia preventiva mÃ¡s efectiva hasta que se logre el desarrollo de una vacuna, tratamiento o ambos[@bib0065], [@bib0070], [@bib0075], por ello, dado que la presencia de estudiantes y residentes en los hospitales durante sus rotaciones clÃ­nicas se exponen a contraer la enfermedad y/o transmitir el virus incluso siendo asintomÃ¡ticos, en la mayorÃ­a de universidades y hospitales del mundo sus prÃ¡cticas fueron suspendidas[@bib0070], [@bib0075], [@bib0080], [@bib0085]. Otros factores que contribuyeron a la decisiÃ³n de limitar sus prÃ¡cticas clÃ­nicas son el nÃºmero limitado de pruebas COVID-19, cancelaciÃ³n de procedimientos quirÃºrgicos, disminuciÃ³n del nÃºmero de consultas externas y falta de equipo de protecciÃ³n personal adecuado[@bib0065], [@bib0090].

A pesar de que la formaciÃ³n del mÃ©dico en el siglo [xxi]{.smallcaps} es funciÃ³n sustantiva de los escenarios de prÃ¡ctica clÃ­nica y de las universidades donde se forman, en respuesta al brote, numerosas facultades de medicina han decidido priorizar un enfoque acadÃ©mico e innovador, buscando soluciones para realizar una transiciÃ³n rÃ¡pida de todo el plan de estudios a formatos en lÃ­nea, el cual contiene contenidos teÃ³ricos, simulaciones clÃ­nicas o prÃ¡cticas didÃ¡cticas, exÃ¡menes o combinaciones de estas, lo cual es necesario para no atrasar su educaciÃ³n y contribuir a su constante formaciÃ³n[@bib0065], [@bib0075], [@bib0080], [@bib0095].

Durante la actual emergencia, la mentalidad mÃ©dica altruista, donde los mÃ©dicos trabajan incluso cuando estÃ¡n enfermos con la priorizaciÃ³n del paciente por encima del mÃ©dico, no puede ser considerada puesto que los mÃ©dicos con factores de riesgo o enfermos incluso en estado asintomÃ¡tico, pueden enfermar y/o facilitar la propagaciÃ³n del virus[@bib0065]. Sin embargo, hay alternativas disponibles en las cuales, a la par de cumplir actividades de formaciÃ³n, pueden contribuir a la sociedad[@bib0065], [@bib0080], [@bib0085], como son la atenciÃ³n telefÃ³nica en convenio con centros especializados, diseÃ±o de material educativo para pacientes o poblaciÃ³n en general, desarrollo de guÃ­as o protocolos que sean publicados en revistas cientÃ­ficas, educaciÃ³n a la comunidad a travÃ©s de redes sociales u otras plataformas, entre otras actividades virtuales[@bib0065], [@bib0070], [@bib0080], [@bib0095].

Se debe promover la implementaciÃ³n de estrategias que promuevan el aprendizaje independiente mediante la optimizaciÃ³n del tiempo fuera del aula y del hospital, especialmente mediante actividades de investigaciÃ³n, las cuales, han demostrado aumentar la motivaciÃ³n, el compromiso y el razonamiento cientÃ­fico y crÃ­tico necesario para obtener un adecuado desempeÃ±o en cualquier especialidad mÃ©dica, tanto en mÃ³dulos bÃ¡sicos como durante prÃ¡cticas clÃ­nicas, promoviendo una era de Â«investigaciÃ³n, enseÃ±anza y aprendizajeÂ», la cual debe tener como indicador final, la satisfacciÃ³n y el estado de salud del paciente[@bib0095], [@bib0100]. A pesar de que algunas estrategias no han evidenciado resultados claramente positivos y estas no reemplazarÃ¡n ni compensarÃ¡n totalmente las prÃ¡cticas clÃ­nicas dadas las limitaciones asociadas a la dificultad para establecer una adecuada relaciÃ³n mÃ©dico/paciente o la ausencia del examen fÃ­sico, todos los esfuerzos estÃ¡n dirigidos a mantener al personal en formaciÃ³n en continuo aprendizaje y en conservar la seguridad de los alumnos, colegas, sus familias y la poblaciÃ³n en general[@bib0065], [@bib0070], [@bib0075]. Las medidas urgentes son adaptaciones temporales, por ende, las instituciones y sus docentes deben ser flexibles con el fin de dar continuidad a los procesos educativos y administrativos de los diferentes programas mÃ©dicos de pregrado y posgrado[@bib0065], [@bib0070], [@bib0075], [@bib0080].

Adicionalmente, es claro que las universidades deben implementar programas de educaciÃ³n mÃ©dica continua de forma urgente, especialmente en cuidados intensivos o crÃ­ticos para estudiantes y residentes de las diferentes especialidades durante la actual pandemia[@bib0070], [@bib0090], puesto que, en casos extremos, en los cuales pueda haber una escasez de trabajadores de la salud, se requerirÃ¡ personal altamente cualificado para ser integrado como parte de la fuerza laboral e incrustado en el entorno clÃ­nico[@bib0065], [@bib0075], [@bib0080], [@bib0085], [@bib0090].

Debemos recordar que la historia de la medicina reporta brillantes contribuciones de estudiantes y residentes a la medicina, como la heparina, la insulina, el nodo sinusal, el fenÃ³meno de Raynaud, el espermatozoide, la anestesia, entre otros importantes descubrimientos mÃ©dicos[@bib0100], por ello, especialmente durante esta crisis sin precedentes, es necesaria una gran flexibilidad de parte de universidades, profesores y alumnos, considerando desde una finalizaciÃ³n y aprobaciÃ³n de semestres de forma temprana hasta la concesiÃ³n de tÃ­tulos, incluso en especialidades usualmente prÃ¡cticas como cirugÃ­a y ginecologÃ­a, sin dejar a un lado una capacitaciÃ³n intensiva en diversos aspectos asociados a COVID-19, pues quizÃ¡s, durante estos tiempos de crisis, de alguno de ellos puedan surgir hallazgos o hazaÃ±as importantes a la luz de la medicina[@bib0065], [@bib0070], [@bib0075], [@bib0080], [@bib0085], [@bib0090].
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